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L 
a vie n’a pas été facile pour Hadi. Anal-

phabète et célibataire,  elle se prostituait 

pour subvenir aux besoins de ses deux 

enfants. Comme toutes les Ivoiriennes, Hadi 

rêvait de se marier. A 20 ans, son rêve devint 

réalité. Elle se maria, arrêta la prostitution et 

tomba enceinte. A son sixième mois de gros-

sesse, son mari commença à montrer les pre-
miers symptômes du SIDA et mourut peu 

après. Hadi elle-même tomba gravement mala-

de. A l’hôpital de Treichville (un quartier au 

sud d’Abidjan), on lui 

proposa de faire le test 

du VIH. Elle en fut très 

effrayée. 

Le test du VIH se révéla positif. A ce mo-

ment là, Hadi s’est dit : « Pour moi, la vie s’est 

arrêtée ce jour ». Veuve, sans ressources et 

sans soutien familial, elle recommença à se 

prostituer pour survivre. C’est alors qu’elle 

rencontra une éducatrice de pair de la Clinique 

de Confiance et commença à fréquenter régu-

lièrement cette clinique pour une prise en 

charge médicale.  Le traitement par ARV  vint 

à point nommé pour lui sauver la vie. 

Depuis ce moment, Hadi est devenu une 

grande conseillère des professionnels du sexe 

séropositifs.   Elle est l’une des fondatrices 

d’un groupe de soutien aux victimes du VIH, 

Bletty, qui signifie « espoir » en langue locale et 

un leader actif à travers ses témoignages poi-

gnants. Et depuis 2004, elle est devenue un 

pair éducateur dévoué à la clinique.  

La Clinique de Confiance, une clinique confi-

dentielle des professionnels du sexe à Abidjan, 

est un modèle pour étendre les interventions 

de lutte contre le VIH/SIDA en Côte d’Ivoire à 

travers le projet PAPO-HV (Projet d’Assistan-

ce aux Populations Hautement Vulnérables). 

Ce projet est financé par le PEPFAR et mis en 

œuvre par  Family Health International et son 

partenaire, l’Institut de Médecine Tropical.   

Papo en langue locale, signifie le toit des cases,  

correspondant à l’idée de protection des po-

pulations hautement vulnérables face au VIH. 

Les services sont gratuits et incluent la 

communication pour le changement de com-

portement, la promotion du préservatif, le 

traitement des IST, le conseil et le dépistage 

du VIH, les soins et traitement aux profession-

nels du sexe séropositifs et leurs familles.  Les 

activités de prévention au centre et sur le 

terrain sont soutenues par les éducateurs de 

pair. Depuis octobre 2007, le projet PAPO-HV 

a offert des services de prévention et de prise 

en charge à plus de 10 000 professionnels du 

sexe dont 293 sont présentement sous traite-

ment ARV. 

L’expansion de programmes à base com-

munautaire complets telle que PAPO-HV, a eu 

un impact considérable sur la vie de personnes 

comme Hadi. La vie ne s’est pas arrêtée pour 

Hadi. Au contraire, maintenant, elle affirme : 

« la vie est joie et bonheur, et vous devinez 

quoi ? Je serai bientôt grand-mère ! N’est ce 

pas merveilleux ?! » 
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L’épaule d’une professionnelle du sexe à la 
Clinique de Confiance pour une consultation 
chez le médecin. Photo par: Nadia Bettega  

« La vie est joie et bonheur … ! » 
Comment un projet de prise en charge peut redonner l’espoir 

de vivre aux professionnels du sexe séropositifs 

Visite de Gouvernement  

Américain au PEPFAR Côte 

d’Ivoire 
Le Ministre (Secrétaire) américain de la Santé et 

des Services Humains (HHS), Michael O. Leavitt a 

effectué une visite en Côte d’Ivoire en vue de cons-

tater les progrès réalisés par le programme PEPFAR 
au cours des quatre années précédentes. Leavitt 

conduisait une délégation composée du Directeur 
du Centre de Contrôle et de Prévention des Mala-
dies (CDC), le Dr. Julie Gerberding et autres cadres 

supérieurs de l’USAID, de CDC et du HHS. 
Leavitt a conduit la délégation lors des visites 

du Projet Retro-ci, de la clinique CASM de l’ONG 
Hope Worldwide, ainsi que de trois sites dans la 

région de Bouaké (une mosquée, un village et la 
clinique du centre SAS). Il a effectué à deux reprises 
le test de dépistage du VIH par la méthode de la 

piqure au bout du doigt, afin d’encourager les ivoi-
riens à faire leur test. Il a également rencontré le 
Premier Ministre Soro Guillaume pour évoquer 

ensemble les priorités de santé publique nationale 
et les engagements du PEPFAR. 

Gerberding a affirmé que le but de la visite 

n’était pas seulement d’observer personnellement 
quelques unes des réalisations du PEPFAR, mais 
également de promouvoir la collaboration entre les 
Etats-Unis et les gouvernements africains. « Parmi 

les choses importantes que j’ai pu observer au 
cours de ce voyage, il y a la profondeur et la longé-
vité du travail du personnel de CDC », a-t-elle 

résumé son voyage. «  Il démontre les impacts 
indirects sur les hommes, les femmes et les enfants 
d’Afrique. Nos amis africains ont à plusieurs repri-

ses exprimé leur gratitude et affection à l’égard de 
notre personnel et nous sommes très heureux de 
montrer qu’ils ont ajouté leur propre investisse-

ment au nôtre, souvent avec un grand résultat. 
Nous pouvons tous être très fiers de participer à ce 
bon travail ». 

Leavitt à une cérémonie villageoise à Bouaké 

Selon un décret du MSHP, les ARV sont maintenant 

distribués gratui-
tement aux 
personnes vivant 

avec le VIH/SIDA dans toutes les structures sanitai-
res en Côte d’Ivoire. Le changement, rendu effectif 
depuis le 20 Août 2008, annule la charge de 1000 
FCFA ($2) par mois en vigueur depuis 2006 et mar-

que le couronnement d’un long plaidoyer, soutenu 

par le PEPFAR pour éliminer cette barrière à l’accès 
universel. Ce nouveau décret gouvernemental sous-
tendu par la fourniture d’ARV par le PEPFAR, le 

Fonds Mondial, la Fondation Clinton a des implica-
tions significatives pour les personnes qui ont besoin 
de traitement ARV. Yaya Coulibaly, président du 
RIP+ (réseau national des organisations des person-

nes vivant   avec le VIH/SIDA) dit: « C’est quelque 

chose de très important pour nous et nos amis. 
C’est l’aboutissement d’un combat que nous avons 
commencé depuis 4 ans ».  Il souligne cependant que 

les frais payés pour les tests de sang et pour les 
médicaments des infections opportunistes demeu-
rent un challenge pour les PVVIH et une question qui 
mérite d’être abordée.  

Du nouveau dans le VIH 

Les ARV sont maintenant gratuits en Côte d’Ivoire  



 

Avez-vous une information, une histoire, 

une belle photo, un commentaire perti-

nent ? Partagez-le. Envoyez-le à pep-

talk@ci.cdc.gov. Bien vouloir inclure vos 

contacts. 
 

Contributeurs à PEPtalk No. 4: 
 

Joan-Luis Njampo, FHI country team, Lenaud 
Cisse Edwige, Albert Gnapa, Dotana Mathias 

Soro, Ernest Koffi, Jamila Aboulhab, Djeneba 
Traore Coulibaly, Versha Patel, Brian Howard 

Page  2 

 
ONG: Fondation AVSI 
Associazione Volontari per il Servizio Internazionale 

Objectif: Travailler en collaboration avec les 

centres sociaux et les parte-

naires locaux (à travers des 

sous-partenaires, le renforce-

ment des capacités et le men-

torat) pour fournir un appui à 
l’éducation, psychosocial, 

sanitaire et d’autres types de 

soutien en faveur d’au moins 

3.500 orphelins et enfants 

vulnérables (OEV); vise à 

renforcer le système de 

“plateformes” de soins et 

soutien complet et coordonné des OEV.  

Date de début des activités: Octobre 2008 

avec un financement PEPFAR. 

Lieu: Autour des centres sociaux et à travers 

des sous-partenaires de Yopougon, Abobo et 

Bouaké. 

Autres activités: Les programmes d’AVSI au 

Rwanda, Kenya et Ouganda ont fourni du sou-

tien à plus de 12.000 OEV et leurs communau-

tés à travers un réseau opérationnel de 100 

partenaires locaux, en mettant un accent sur 

l’éducation, le renforcement économique et le 

bien-être de l’enfant et de la communauté.  

Contact: Carlo M. Zorzi, (225) 09 00 62 83, 

48 05 97 41, carlo.zorzi@avsi.org, site web: 

www.avsi.org  

 

 

Recrutons: 

Conseiller Tech-
nique PEPFAR-
pour les Popula-

tions Hautement 
Vulnérables  

Arrivées & Départs 

Nouveau Partenaire 
20ème Anniversaire du Projet Retro-CI  

Contribuer à PEPtalk! 

More information about PEPFAR 

and its partners on the Web at           

http://abidjan.usembassy.gov/PEPFAR.html 

Nouvelles en Bref 
Dans le cadre du Projet MMIS (Making Medical 

Injections Safer), JSI a réhabilité un incinéra-

teur de district à Sassandra. Cet incinérateur 

est maintenant fonctionnel et va améliorer la 

gestion des déchets, d’objets acérés et autres 

déchets médicaux infectieux dans tout le district.  

*** 

Des experts de CDC/PEPFAR, de l’OMS, de 

l’UNICEF et d’autres agences se sont réunis 

pour effectuer une Mission Conjointe sur la 

PTME en Côte d’Ivoire afin de discuter des 

possibilités d’améliorer l’offre, la performance et 

le passage à l’échelle des services de PTME. 

Cette mission a élaboré une série de recomman-

dations. Un rapport décrivant leur mise en œu-

vre sera distribué.  

*** 

Le Ministère de la Lutte contre le SIDA et le 

Ministère de l’Education Nationale ont demandé 

et bénéficié de nouveaux accords de subven-

tion de CDC, couvrant respectivement trois et 

cinq ans. Ces nouveaux projets prennent effet à 

compter de Septembre 2008.   

*** 

Le Ministère de la Famille, de la Femme et des 

Affaires Sociales (MFFAS) vient de lancer son 

nouveau site Web qui contient des infor-

mations des domaines comme le genre et 

les populations vulnérables. Veuillez le visi-

ter au: www.famille.gouv.ci.  

*** 

JHU/CCP a conduit une diffusion officielle de 

Porteurs de Vie, un film véhiculant des messa-

ges d'espoir à l’intension des femmes séroposi-

tives et abordant les questions liées à la préven-

tion de la transmission mère-à-enfant du VIH. 

*** 

Les délais finaux de soumission du COP et le 

APR sont les 14 et 15 Novembre 2008. Nous y 

sommes presque! 

*** 

Une analyse situationnelle nationale des 

OEV présentée en Septembre est la première 

étape de la coordination des activités de soins et 

soutien en faveur des OEV et tient compte d’une 

meilleure compréhension des facteurs de vulné-

rabilité.  

*** 

Une exposition de photos réalisées par la 

photographe Nadia Bettega a duré un mois et 

attiré de nombreux  visiteurs à l’Ambassade des 

USA pour voir les images relatives aux activités 

financées par le PEPFAR et ses bénéficiaires.  

Un opérateur 

d’incinérateur 
du district de 
Sassandra  

brûle les  
seringues 

usées.     

Directeur AVSI  

Carlo Zorzi 

Nouveau Con-

seiller Technique 

OEV à FHI, 
BOA II Louis 
Auguste Pierre 

Nouvelle USAID 

Senior Program 
Manager, Carol 
Payne 

R ien ne bat l'approche de terrain. Une équipe 

d’ACONDA-VS CI, partenaire de PEPFAR 

Côte d’Ivoire, était dans le district sanitaire de 

Soubré en mars/avril 2008 en vue de former le 

personnel dans trois centres de santé ruraux en 

CDV, soins de VIH/SIDA, et en  gestion de phar-

macie et des données. En l’absence de la sage-

femme de Yabayo, malade, le chef de la déléga-

tion le docteur Denis Namien est intervenu 

pour faire des consultations prénatales, avec à la 

clé une proposition de test de VIH. C’est à ce 

moment qu’arriva une cliente âgée de 30 ans 

pour sa première consultation – en plein travail. 

Docteur Namien, gynécologue de son état avant 

de rejoindre ACONDA, n’hésita pas à interve-

nir. Le test de la femme s’est avéré négatif et elle 

a donné naissance à une fille en bonne santé, que 

l’on a immédiatement surnommé « Bébé 

ACONDA ». « J’étais très heureux d'être celui 

là qui l’a aidé à mettre sa petite fille au monde » 
a dit docteur Namien. L’équipe ACONDA est 

partie de Yabayo laissant un personnel mieux 

équipé d’une 

mission accom-

plie, et plus.  

Bébé ACONDA: Une Mission réussie 

 

« Bébé ACONDA » 
était le couronne-

ment d’une mission 

de coaching réussie.  

Coumba Kouyate-Gbane, un 

technicien de labo Retro-CI, 
prepare des échantillons 
VIH pour le compte CD4.   

 

? 

T out a commencé en 1988 quand un épidémiologiste de CDC s'est 

associé avec un jeune médecin Ivoirien pour aborder les questions 

relatives au VIH-2 en Afrique de l’ouest. Une opération de deux pièces 

est devenu le premier laboratoire national de référence de Côte d'Ivoi-

re et un lieu des chercheurs internationaux sur le SIDA.  

Cette année marque le 20ème anniversaire du Projet Retro-CI, 

une collaboration du MSHP et de CDC dont les nombreuses activités 

révolutionnaires englobent les essais de l'AZT/PTME, du cotrimoxazole 

et des microbiocide. Aujourd’hui, Retro-CI concentre ses efforts sur 

l’assistance technique et en gestion de programmes de prévention et 

de prise en charge du VIH/SIDA financés par le PEPFAR.  Mathieu 

Maran, un technicien de laboratoire qui a travaillé à Rétro-CI depuis le 

commencement dit: « L'avenir du projet est très important pour la 

Côte d'Ivoire. Ce sont les études que le Retro-CI a faites qui ont mon-

tré l’existence et l’ampleur de la maladie dans le pays. Je suis resté 

pendant 20 ans parce que … je me sentais impliqué dans la lutte 

contre le SIDA. » 
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